
А при недостатке эндогенного инсулина происходит выход глюкозы из тка
ней организма и замедление обратного процесса.

В пределах нормы были значения АЛТ (аспартатаминотрансферазы) и 
ACT (аланинаминотрансферазы). Неизменная активность трансфераз свиде
тельствует о сохранении на должном уровне всех этапов синтеза белка и в 
первую очередь реакции дезаминирования и синтеза аминокислот в печени.

Нормальные концентрации, какие были обнаружены при исследовании, 
мочевины, билирубина и холестерина в сыворотке детей, страдающих ИЗСД, 
подтверждают сохранность процессов регуляций функций печени. Это гово
рит о том, что дети получают должное лечение, ведь печень является первым 
и главным органом —  мишенью действия инсулина.

В некоторых случаях имело место незначительное отклонение от нор
мы показателей ионного состава крови.

Так, у мальчиков ниже нормы были концентрации ионов К+ на 2,25 % и 
ионов Na+ на 0,95 %. У девочек выше нормальной была концентрация ионов 
С а '+ — на 3,47 %. Несмотря на выявленные отклонения еще нельзя говорить 
о выраженности нарушений клеточного обмена.

Таким образом, видно, что наиболее подвержены изменениям обмен 
углеводов и минеральных веществ у детей с ранними стадиями сахарного 
диабета, проживающих в Гомельском регионе.
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ТЙРЕОИДНЫЕ ГОРМОНЫ И ГЕМАТОЛОГИЧЕСКИЕ  
ПОКАЗАТЕЛИ ШКОЛЬНИКОВ 

Н.В. Пугач

Целью настоящего исследования явилось изучение гематологических 
показателей сыворотки крови детей 8 - 1 2  лет с различным патологическим 
состоянием тиреоидной системы. Группу обследованных лиц составили дети, 
живущие на территории Брагинского района с плотностью радиоактивного 
загрязнения свыше 5 К u/км

Экспериментальная часть работы проводилась в условиях лаборатории 
Брагинской районной больницы и лаборатории кафедры физиологии челове
ка и животных ГГУ.

Общепризнанно, что наибольшую опасность для здоровья населения 
Республики Беларусь создало поражение щитовидной железы радиоактив
ным йодом. Среди медицинских проблем одно из важнейших мест принад
лежит проблеме патологии щитовидной железы, распространенность которой
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всегда была высокой в Республики Беларусь и резко возросла, особенно в 
детском возрасте после аварии наЧА ЭС в 1989 г. 121.

Авария на ЧАЭС показала, что в районах с высоким содержанием 1131в 
почве резко возросла и продолжает увеличиваться заболеваемость населения 
раком щитовидной железы.

Предполагается, что под влиянием ионизирующих излучений развива
ется функциональная недостаточность щитовидной железы, повышается 
продукция тиреотропина, который вызывает стойкую очаговую или диффуз
ную гиперплазию клеток.

Почти у 12 % взрослых больных возникновению рака предшествует 
длительное, от 20 до 37 лет, узловое, диффузное, или смешанное увеличение 
щитовидной железы. У детей и подростков рак щитовидной железы встреча
ется реже, чем у взрослых / 1 /.

В ходе исследования контингент обследованных детей был разделен на
2  группы.

Первую группу обследованных детей составили девочки младшего 
школьного возраста со следующими заболеваниями щитовидной железы: 
диффузный зоб I б ст., диффузный зоб I а ст., узловой зоб.

Нами было установлено, что у девочек с диффузным зобом I а ст., по 
сравнению с нормой, увеличено количество эозинофилов на 1 0 0  % и лимфо
цитов на 4,25 %, а количество сегментоядерных нейтрофилов снижено на 1,5 
%. Остальные показатели были в пределах физиологической нормы.

У девочек с диффузным зобом I б ст. снижено количество эритроцитов, 
тромбоцитов, палочкоядерных и сегментоядерных нейтрофилов, а также уве
личено количество эозинофилов и лимфоцитов на 40 % и 2,5 % соответст
венно.

У школьниц с узловым зобом установлено увеличение количества 
эритроцитов на 24,7 %, эозинофилов на 36 % и лимфоцитов на 43 %. У верх
ней границы нормы СОЭ и снижено количество сегментоядерных нейтрофи
лов.

Таким образом, анализ показателей периферической крови у девочек 8 - 
1 2 летобследуемого региона покатал значительное изменение гематологиче
ского профиля на фоне патологии щитовидной железы.

Вторую группу обследованных составили мальчики младшего школь
ного возраста ( 8 - 1 2  лет) с эндемичным зобом I б ст. и зобом I б ст.

Было установлено, что у мальчиков с эндемичным зобом I б ст. не
сколько увеличено количество тромбоцитов, а содержание лейкоцитов уве
личено на 155 % и палочкоядерных нейтрофилов на 160 %.

У детей с зобом I б ст. увеличено СОЭ на 220 % и количество лимфо
цитов на 30 %. Количество эритроцитов и палочкоядерных нейтрофилов на
ходится у низшей границы нормы.

Таким образом, на показатели периферической крови школьников 8-12 
лет оказывает влияние состояние тиреоидной системы. У девочек — увели
чено СОЭ, количество эритроцитов, эозинофилов и лимфоцитов, и снижено
—  тромбоцитов. У мальчиков —  СОЭ, содержание тромбоцитов, лейкоцитом,
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палочкоядерных нейтрофилов и лимфоцитов увеличено, а эритроцитов — 
снижено по сравнению с нормой.

Из-за малой выборки полученные данные носят предварительный ха
рактер.
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ИЗУЧЕНИЕ ВЕНОЗНОЙ ГЕМОДИНАМИКИ У СПОРТСМЕНОВ, 
ЗАНИМАЮЩИХСЯ ЦИКЛИЧЕСКИМИ И АЦИКЛИЧЕСКИМИ  

ВИДАМИ СПОРТА 

Е.В. Бойко

В настоящее время вопросы, касающиеся венозной гемодинамики 
нижних конечностей у спортсменов, являются актуальным и недостаточно 
изученным. Исследования в данной области являются необходимыми, так 
как высокая тренированность и работоспособность во многом зависят от со
стояния периферического кровоснабжения в работающих конечностях.

Причиной венозной гемодинамики является функционирование кла
панного аппарата нижних конечностей. При значительных нагрузках и не
благоприятной наследственности возможно нарушение венозной гемодина
мики в виде варикозного расширения вен. Одной из главных причин этого 
заболевания является нарушение функционирования клапанного аппарата/ 1 /.

Клинические пробы позволяют определить функции вен нижних ко
нечностей, выявить их патологию.

Исследование поверхностной системы, вен определялось посредством 
проб Сикард, Шварц. Глубокая система вен —  пробами Вальсальвы, Майо- 
Пратта, Дельбета, Пертеса. Система коммуникативных вен исследовалась по
средством проб Броди-Троянова-Трендельбурга. Для определения степени 
венозной недостаточности использовалась проба Алексеева-Багдасарнена /2/.

Целью работы явилось исследование венозной гемодинамики у спорт
сменов, занимающихся циклическими и ациклическими видами спорта.

В результате исследования у спортсменов, нормировано занимающихся 
циклическими видами спорта: ходьба, бег, плавание, патология не выявлена. 
У спортсменов, занимающихся ациклическими видами спорта статического 
характера: борьба, в 5 % случаев наблюдалась недостаточность I степени, в 
1 0  % —  II степени.

Таким образом, экспериментально было доказано, что циклические ви
ды спорта, при нормированных занятиях, оказывают положительное влияние 
на венозную гемодинамику. При выполнении упражнений статического ха
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